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ABSTRACT 
Indriani R, Dharmayanti NLPI. 2014. Prototype of A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 subtipe H5N1 clade 2.3.2 as vaccine 
on local duck. JITV 19(2): 152-158. DOI: http://dx.doi.org/10.14334/jitv.v19i2.1044 
A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 virus subtipe H5N1 clade 2.3.2 as seed vaccine on local duck. AI H5N1 clade 2.3.2 
vaccine containing 256 HAU per dose was formulated using adjuvant ISA 71VG Montanide ™. Six groups of one day old local 
duck were used in this study. Three groups (10 ducks per group) were vaccinated and 3 groups (9 duck per group) were served 
control. Vaccination was conducted when the duck were three weeks old of age using single dose. Three weeks after vaccination 
when the duck were challenged either with HPAI H5N1 clade 2.3.2, or HPAI H5N1 clade 2.1.3 virus at dose 106 EID50/ 0.1 ml 
by drops  intranasaly. Result showed that vaccination produced 100% protection compared to unvaccinated ducks againt HPAI 
subtipe H5N1 clade 2.3.2, and 100% protection againt HPAI H5N1 clade 2.1.3 (A/ck/wj/Subang-29/2007 and A/ck/wj/Smi-
Part/2006), while unvaccinated ducks showed virus shedding on day 3 post infection.  
Key Words: Duck, Influenza, Clade 2.3.2, Clade 2.1.3, Vaccine 
ABSTRAK 
Indriani R, Dharmayanti NLPI. 2014. Prototipe virus A/Duck/ Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 subtipe H5N1 clade 2.3.2 sebagai 
vaksin pada itik lokal. JITV 19(2): 152-158. DOI: http://dx.doi.org/10.14334/jitv.v19i2.1044 
Virus A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 subtipe H5N1 clade 2.3.2 sebagai benih vaksin pada itik lokal. Vaksin AI 
H5N1 clade 2.3.2 A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 mengandung antigen 256 HAU per dosis dan diformulasi dengan 
adjuvan ISA 71VG Montanide ™. Enam kelompok itik lokal digunakan dalam penelitian ini, yaitu 3 kelompok divaksinasi AI 
H5N1 clade 2.3.2 (masing-masing 10 ekor DOD) dan 3 kelompok control (masing-masing 9 ekor DOD). Pada saat umur 3 
minggu, itik divaksinasi dengan 1 dosis vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 dan saat umur 6 minggu (3 minggu pascavaksinasi) 
ditantang dengan virus AI H5N1 clade 2.3.2 (A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012) dan 2 virus tantang AI H5N1 clade 2.1.3 
(A/ck/wj/Subang-29/2007 dan A/ck/wj/Smi-Part/2006) sebanyak 106 EID50 per 0,1 ml melalui intranasal. Hasil penelitian ini 
memperlihatkan vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 mampu memberikan perlindungan dari kematian dan shedding virus 100% 
dibandingkan itik tidak divaksinasi terhadap virus tantang AI H5N1 clade 2.3.2 (A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012), dan 
terhadap virus tantang AI H5N1 clade 2.1.3 (A/ck/wj/Subang-29/2007 dan A/ck/wj/Smi-Part/2006), itik divaksinasi mendapat 
perlindungan 100%, sedangkan itik tidak divaksinasi memperlihatkan shedding virus tantang pada hari ke 3 pascainfeksi. 
Kesimpulan penelitian ini mengindikasikan vaksin inaktif AI subtipe H5N1 clade 2.3.2 (A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012) 
sangat baik dan dapat menjadi pilihan untuk digunakan pada itik lokal. 
Kata Kunci: Itik, HPAI, Avian Influenza, Clade 2.3.2, Clade 2.1.3, Vaksin 
 
PENDAHULUAN 
Virus High Pathogenic Avian Iinfluenza subtipe 
H5N1 clade 2.3.2 untuk pertama kalinya diisolasi dari 
Itik dan Angsa di China dan Vietnam pada tahun 2005 
(Chen et al. 2006, Roberton et al. 2006). Virus H5N1 
clade 2.3.2.1 yang merupakan nomen clature baru dari 
clade 2.3.2 (WHO/OIE/FAO 2012) telah diisolasi dari 
burung migran air di Jepang pada tahun 2008 (Uchida 
et al. 2008) di Cina pada tahun 2009 (Li et al. 2011), di 
Mongolia pada tahun 2009 dan 2010 (Sakoda et al. 
2010), di Rusia pada tahun 2009 dan 2010 (Sharshov et 
al. 2010), dan di Korea pada tahun 2010 dan 2011 
(Kwon et al. 2011). Virus H5N1 clade 2.3.2 ini juga 
telah dikarakterisasi, sebagai isolat dominan dalam 
unggas dan burung liar (Ellis et al. 2009; Jiang et al. 
2010; Kou et al. 2009; Smith et al. 2009).  
Di Indonesia kasus kematian itik cukup banyak 
dilaporkan terjadi pada akhir tahun 2012, dan merebak 
hampir di seluruh propinsi Indonesia (Dirjen PKH 
2012). Kematian itik ini disebabkan oleh virus AI 
subtipe H5N1 yang termasuk ke dalam clade 2.3.2. 
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(Wibawa et al. 2012), sebelumnya itik dan unggas air 
lainnya dianggap relatif lebih tahan terhadap infeksi 
virus HPAI clade 2.1.3 yg beredar di Indonesia 
(Wibawa et al. 2012). Virus H5N1 clade 2.3.2 ini 
mempunyai jarak keragaman pasangan nucleotide antar 
spesies (average pairwise distance) lebih dari 1,5% 
terhadap virus AI H5N1 clade 2.1.3 yang telah ada di 
Indonesia, dan terdifinisi sebelumnya (Wibawa et al. 
2012). Itik disarankan untuk divaksinasi AI H5N1 agar 
terhindar dari serangan virus AI H5N1 clade 2.3.2 
dilapang (Dirjen PKH 2013). Respon pascavaksinasi AI 
H5 pada itik telah banyak dilakukan diluar Indonesia. 
Tian et al. (2005) menjelaskan, itik lapang yang 
divaksinasi AI H5N1 rg, memberikan respon titer 
antibodi 8 log2 setelah 4 minggu pascavaksinasi, dan 
mendapat perlindungan 100% dari penyakit dan 
kematian terhadap infeksi virus HPAI saat titer antibodi 
menurun 6log2 (pada 52 minggu pascavaksinasi). 
Selanjutnya Beato et al. (2007) dalam penelitiann itik 
Paking yang divaksinasi vaksin tidak aktif H5N2, 
memperlihatkan respon titer antibodi 3log2 setelah 4 
minggu pascavaksinasi  dan meningkat menjadi 7,7 
log2 setelah 2 minggu pascavaksinasi booster, dan itik 
mendapatkan perlindungan dari kematian dan shedding 
virus ketika terinfeksi virus A/duck/Vietnam/12/2005 
H5N1. Deborah et al. (2007) menerangkan, itik 
divaksinasi vaksin bivalen H5N9+H7N1, 
memperlihatkan respon vaksinasi 4-8 log2, sedangkan 
itik divaksinasi monovalent H5N3 respon titer antibodi 
lebih tinggi yaitu; 8-64 log2, namun itik-itik tersebut 
mendapat perlindunga 100% dari kematian dan 
menurunkan shedding virus, ketika di infeksi virus 
A/Muscovy duck/Vietnam/453/2004. Indriani et al. 
(2014) dalam penelitian efikasi vaksin AI H5N1 clade 
2.1.3 yang beredar saat ini, memperlihatkan 
efiktifitasnya pada itik Mojosari dengan tingkat 
perlindungan 67-100% terhadap infeksi virus AI H5N1 
clade 2.3.2., dan shedding virus terdeteksi hingga hari 
ke 7 pascainfeksi. Sementara acuan FOHI (2013) vaksin 
AI yang baik, tidak memperlihatkan shedding virus 
setelah 8 hari pascainfeksi.  
Virus AI H5N1 A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-
9/2012 clade 2.3.2 ditetapkan pemerintah Indonesia 
sebagai benih vaksin, guna pengendalian kematian itik 
oleh virus AI H5N1 clade 2.3.2 di lapang (Dirjen PKH 
2013). Virus A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 ini 
mempunyai tingkat cross reaksi yang baik terhadap 
benih virus AI H5N1 clade 2.1.3 seperti; virus AI H5N1 
A/Ck/Wj/Pwt-Wij/2006 dengan uji hemaglutinasi 
(BBPMSOH 2014). Penelitian efektifitas benih vaksin 
AI H5N1 clade 2.3.2 pada itik terhadap infeksi virus AI 
H5N1 clade 2.3.2 dan clade 2.1.3 perlu diketahui. Hasil 
penelitian prototipe A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-
9/2012 subtipe H5N1 clade 2.3.2 sebagai kandidat 
vaksin pada itik lokal ini dalam penelitian ini, 
diharapkan mendukung kebijakan pemerintah Indonesia 
dalam penaggulangan kasus kematian itik oleh virus AI 
H5N1 clade 2.3.2.  
MATERI dan METODE 
Vaksin inaktif AI H5N1 clade 2.3.2 
Vaksin inaktif AI H5N1 clade 2.3.2 dipersiapkan 
dari isolat virus AI H5N1 A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-
1428-9/2012 (Balai Besar Veteriner, Wates-
Jogjakarata). Virus A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-
9/2012 (Sukoharjo) dipropagasi dalam telur ayam 
spesific pathogenic free (SPF) tertunas umur 11 hari. 
Virus AI H5N1 Sukoharjo sebanyak 10
3
 EID50 dalam 
0,1 ml disuntikan ke dalam cairan alantoik telur ayam 
SPF tertunas, kemudian diinkubasikan pada suhu 37
0
C 
selama ≤ 30 jam. Cairan alantoik yang terinfeksi virus 
di koleksi dan dipool. Selanjutnya kandungan titer virus 
ditentukan dengan uji titrasi (log10) dalam telur ayam 
SPF tertunas umur 11 hari. Hasil pool virus AI H5N1 
Sukoharjo diinaktifasi dengan β-propiolacton (1:3000) 
pada suhu 4
o
C selama semalam. Keberhasilan inaktifasi 
di uji dengan menumbuhkan suspensi (setelah 
diencerkan 1:10) ke dalam ruang alantois telur ayam 
SPF 11 hari, dengan 3 kali lintasan. Virus AI H5N1 
Sukoharjo dinyatakan inaktif, bila tidak 
memperlihatkan kematian pada telur SPF uji dan hasil 
hemaglutinasi pada cairan alantois negatif. Virus yang 
telah inaktif, diformulasi dengan mencampur virus 
inaktif dalam phosphate buffer saline (PBS) dan 70% 
adjuvant ISA 71VG Montanide™.  
Virus tantang 
Virus HPAI A/ck/wj/Smi-Part/2006 subtipe H5N1 
clade 2.1.3 (Balai Besar Penelitian Veteriner), 
A/ck/wj/Subang-29/2007 subtipe H5N1 clade 2.1.3 
(Dirjen PKH 2009) dan A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-
9/2012 subtipe H5N1 clade 2.3.2 (Balai Besar Veteriner 
Wates-Jogjakarta), digunakan sebagai virus tantang 
dalam penelitian ini. Setiap virus dilintaskan dalam 
telur ayam SPF tertunas unur 11 hari, untuk 
memastikan virus hidup sebelum diinfeksikan pada 
hewan coba.  
Hewan coba 
Itik Lokal Cianjur umur 1 hari yang berasal dari 
peternakan di kabupaten Cianjur dan diketahui tidak 
bebas AI. Itik umur 1 hari dipelihara dalam kandang 
coba, diberi makan dan minum secara ad libitum. Itik 
dibagi menjadi 2 kelompok yaitu; kelompok 1 sebanyak 
30 ekor itik divaksinasi dengan satu dosis vaksin AI 
H5N1 clade 2.3.2 secara intramuskuler, dan kelompok 2 
tidak divaksinasi (sebagai kontrol) sebanyak 27 ekor. 
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Selanjutnya pada umu 6 minggu itik dibagi menjadi 3 
kelompok. Setiap kelompok terdiri dari 10 ekor (itik 
yang divaksin) dan 9 ekor (itik tidak divaksin). 
Kelompok 1 ditantang virus HPAI 
A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 clade 2.3.2, 
kelompok 2 dengan virus HPAI A/ck/wj/Smi-Part/2006 
clade 2.1.3 dan kelompok 3 dengan virus HPAI 
A/ck/wj/Subang-29/2007 clade 2.1.3. Setiap itik di 
infeksi  virus tantang sebanyak 10
6
 EID50 per ekor 
secara intra nasal (Swayne 2007), di dalam kandang 
isolator BSL-3 Moduler.  
Pengamatan pascavaksinasi dan uji tantang 
Ketiga kelompok itik coba diambil sampel darah 
sebelum divaksin, 3 minggu setelah divaksinasi dan 2 
minggu setelah ditantang. Uji hemaglutinasi inhibisi 
(HI) (OIE 2012; Indraini et al. 2004) dilakukan untuk 
mendeteksi antibodi terbentuk akibat vaksinasi dan 
tantang. Pengamtan pascatantang dilakukan selama 14 
hari (setiap pagi dan sore hari), dan diamati klinis dari 
morbiditas/mortalitas yang terjadi. 
Uji reisolasi virus tantang 
Pola pelepasan virus tantang dan waktu shedding 
ditentukan dengan mendeteksi virus hidup melaui 
orofaring dan kloaka. Pengamatan sheeding virus 
dilakukan dengan mengkoleksi swab orofaring dan 
kloaka pada hari ke 3, 7 dan 14 pascatantang, kemudian 
diuji reisolasi virus secara individual. Shedding dari 
virus tantang pada itik coba, dideteksi dengan reisolasi 
virus. Setiap sampel swab orofaring dan kloaka dari 
setiap ekor itik coba dalam media transport (Dulbecco’s 
modified eagle medium, 500 IU Penicillin-
Streptomycin, Gentamycin, Fungizone dan 2% Foetal 
calf serum), di sentrifugasi pada kecepatan 1000x g 
selama 10 menit. Kemudian supernatan dari setiap swab 
atau trakhea secara individual diambil dan 
diinokulasikan sebanyak 0,1 ml ke dalam intra alantoik 
telur ayam SPF tertunas umur 11 hari, dan setiap swab 
diinokulasikan sebanyak 3 telur SPF. Selanjutnya 
diinkubasi pada suhu 37
o
C selama 72 jam. Cairan 
alantois dari telur yang telah terinfeksi, diuji terhadap 
aktivitas haemaglutinasi (HA), apabila hasil uji 
memberikan reaksi negatif, maka dilintasankan kembali 
dalam telur tertunas lainnya hingga 3 lintasan untuk 
menyatakan bahwa isolasi virus negatif (Swayne & 
Jackwood 2006). 
Analisa statistik 
Data hasil uji serum berupa kandungan antibodi 
(titer HI) dari sampel serum sebelum vaksinasi dan 
pascavaksinasi serta pascatantang di analisa dengan non 
parametric- wilcoxon signed ranks test.  
HASIL 
Vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 (Sukoharjo) 
Hasil pool virus AI H5N1 clade 2.3.2 (Sukoharjo) 
sebelum inaktif mengandung titer virus sebanyak 10
7.6
 
EID50 per 0,1 ml, dan setelah inaktif di formulasi 
sebagai vaksin dengan kandungan massa antigen 256 
HAU per dosis/0,3 ml. 
Respon pascavaksinasi AI H5N1 clade 2.3.2 pada 
itik lokal 
Respon antibodi AI H5N1 pada itik lokal 
disampaikan di dalam Gambar 1. Itik lokal day old duck 
(DOD) memperlihatkan maternal titer antibodi AI 
H5N1 dengan rataan 2 log2 dan confidience interval 
(CI) 1-3. Pada saat itik umur 3 minggu (sebelum 
vaksinasi) titer antibodi telah mencapai 0 log2, 






























95% CI for the Mean
Respon serologi pascavaksinasi vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 pada itik
Umur itik
 
Gambar 1. Titer antibodi AI H5N1 clade 2.3.2 pada itik coba  
Vaksinasi AI 
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Itik umur 6 minggu (3 minggu pascavaksinasi), titer 
antibodi terhadap antigen AI H5N1 clade 2.3.2 
(A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012), meningkat 
tajam secara individu dengan rataan titer antibodi 6,6 
log2 (significance P<0,05) terhadap kelompok itik 
kontrol.  
Morbiditas dan mortalitas itik lokal coba 
pascatantang 
Itik yang divaksinasi dan ditantang dengan virus  
H5N1 A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012,  
A/ck/wj/Subang-29/2007 dan A/ck/wj/ Smi-Part/2006 
disampaikan dalam Tabel 1. Itik yang divaksinasi dan 
ditantang virus AI H5N1 Sukoharjo (Kelompok 1). 
(tidak memperlihatkan morbiditas dan mortalitas hingga 
akhir pengamatan (14 hari pascatantang), sedangkan 
kelompok itik kontrol (tidak divaksinasi) 
memperlihatkan morbiditas dan mortalitas dengan mean 
dead time (MDT) 6,1 hari pascainfeksi. 
Itik yang divaksinasi dan ditantang virus AI H5N1 
Subang (Kelompok 2), tidak memperlihatkan 
morbiditas dan mortalitas. Sementara pada itik kontrol 
ditantang virus AI H5N1 Subang, memperlihatkan 
klinis ringan 3 dari 9 ekor pada hari ke 2-4 pascainfeksi 
seperti; bulu pada bagian kepala berdiri, namun 
berangsur pulih dan tidak memperlihatkan kematian 
hingga akhir pengamatan. 
Itik divaksinasi dan ditantang virus AI H5N1 Smi-
Part (Kelompok 3) tidak memperlihatkan morbiditas 
dan mortalitas, demikian pula kelompok itik kontrol di 
infeksi AI H5N1 Smi-Part tidak memperlihatkan klinis 
yang jelas hingga akhir pengamatan. 
Shedding virus tantang 
Shedding virus itik kelompok 1, 2 dan 3 
disampaikan pada Tabel 1. Kelompok 1 itik divaksinasi 
AI H5N1 clade 2.3.2, setelah di infeksi virus AI H5N1 
Sukoharjo, tidak memperlihatkan shedding virus pada 
hari ke 3, 7 dan 14 pascatantang, baik melalui orofaring 
maupun kloaka. Sedangkan itik kontrol memperlihatkan 
shedding virus tantang, melalui orofaring dan kloaka 
pada hari ke 3 pascainfeksi.  
Kelompok 2. Itik divaksinasi AI H5N1 clade 2.3.2, 
setelah di infeksi virus tantang AI H5N1 Subang, tidak 
memperlihatkan shedding virus pada hari ke 3, 7 dan 14 
pascainfeksi virus tantang. Kelompok itik kontrol, di 
infeksi virus AI H5N1 Smi-Part, memperlihatkan 
shedding virus 3 dari 9 ekor melalui orofaring, dan 3 
dari 9 ekor melalui kloka, pada hari ke 3 pascainfeksi. 
Kelompok 3. Itik divaksinasi AI H5N1 clade 2.3.2, 
setelah di infeksi virus tantang AI H5N1 Smi-Part, tidak 
memperlihatkan shedding virus pada hari ke 3, 7 dan 14 
pascainfeksi, baik melalui orofaring maupun kloaka. 
Sedangkan kelompok itik kontrol, memperlihatkan 
shedding virus tantang 2 dari 9 ekor melalui orofaring, 
dan 2 dari 9 ekor melalui kloaka, pada hari ke 3 
pascatantang. 
Tabel 1. Tingkat Perlindungan vaksin inaktif AI H5N1 clade 2.3.2 terhadap  virus tantang  HPAI clade 2.3.2 dan clade 2.1.3 pada 
itik lokal 
Kelompok virus tantang Mortalitas 
jumlah/total 
Reisolasi virus tantang  
3 hari PT 
Reisolasi virus tantang  
7 hari PT 
Reisolasi virus tantang 



















K1. Clade 2.3.2 (Sukoharjo)        
Kontrol 9/9 (6.1)ø 9/9* 9/9* TD TD TD TD 
Vaksinasi 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 
K2. Clade 2.1.3 (Subang)        
Kontrol 0/9 5/9# 3/9# 0/9 0/9 0/9 0/9 
Vaksinasi 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 
K2. Clade 2.1.3 (Smi-Part)        
Kontrol 0/9 6/9** 2/9** 0/9 0/9 0/9 0/9 
Vaksinasi 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 0/10 
MDT   = mean dead time  
TD       = tidak dilakukan 
ø          = satu ekor itik kontrol setelah 14 PT tidak mati, dan mengalami torticolis 
*          = kematian embrio pada isolasi virus 24 jam  
#          = kematian embrio pada isolasi virus 72 jam  
**        = kematian embrio pada reisolasi virus 30 jam  
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Titer Antibodi AI H5N1 pada itik coba 14 hari 
pascatantang  
Kandungan titer antibodi AI H5N1 pascatantang 
disampaikan pada Tabel 2. Kelompok 1 itik divaksinasi 
AI H5N1 clade 2.3.2, setelah 14 hari pascainfeksi virus 
AI H5N1 Sukoharjo memperlihatkan titer antibodi 
dengan rataan 7log2 terhadap antigen homolog AI 
H5N1 Sukoharjo. Sedangkan terhadap antigen AI 
H5N1 clade 2.1.3 Subang dan Smi-Part adalah 2,9 log2 
dan 1 log2 secara berurutan. Itik kontrol (not recovery) 
di infeksi virus AI H5N1 Sukoharjo, memperlihtakan 
titer antibodi 8log2 terhadap antigen AI H5N1 
Sukoharjo dan 1 log2 baik terhadap antigen AI H5N1 
Subang  maupun AI H5N1 Smi-Part. 
Kelompok 2. Itik divaksinasi AI H5N1 clade 2.3.2, 
setelah di infeksi virus AI H5N1 Subang. Titer antibodi 
memperlihatkan dengan rataan 5,4 log2 terhadap 
antigen homolog Sukoharjo, sementara terhadap antigen 
AI H5N1 Subang dan Smi-Part, rataan titer antibodi 2,1 
log2 dan 1,1 log2 secara berurutan. Itik kontrol di 
infeksi virus H5N1 Subang (tidak menyebabkan 
kematian), rataan titer antibodi 0,2 log2 terhadap 
antigen AI H5N1 Sukoharjo, dan 2,6 log2 dan 1,3 log2 
terhadap antigen AI H5N1 Subang dan AI H5N1 Smi-
Part secara berurutan. 
Kelompok 3, itik divaksinasi AI H5N1 clade 2.3.2, 
setelah di infeksi virus AI H5N1 Smi-Part, 
memperlihatkan ratan titer antibodi 5,8 log2 terhadap 
antigen AI H5N1 clade 2.3.2 Sukoharjo, sementara 
terhadap antigen AI H5N1 Subang dan AI H5N1 Smi-
Part, rataan titer antibodi 1,2 log2 dan 2,1 log2 secara 
berurutan. Itik kontrol di infeksi virus AI H5N1 clade 
2.1.3 Smi-Part (tidak menyebakan kematian), dan 
memperlihatkan titer antibodi 0,3 log2 terhadap antigen 
AI H5N1 Sukoharjo, sedangkan terhadap antigen AI 
H5N1 Subang dan Smi-Part adalah 1,3 log2 dan 2,9 
log2 secara berurutan  
PEMBAHASAN 
Hasil penelitian vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 
(A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012) pada itik lokal 
umur 3 minggu (sudah tidak memiliki maternal 
antibodi), memperlihatkan respon pascavaksinasi yang 
baik. Vaksin ini mengandungan antigen 256 HAU 
dalam 1 dosis, memberikan respon titer antibodi yang 
baik pada itik coba dengan rataan 6,6 log2 setelah 3 
minggu pascavaksinasi. Itik coba yang mendapat vaksin 
AI H5N1 clade 2.3.2 (A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-
9/2012), mendapatkan perlindungan dari klinis dan 
kematian, serta shedding virus akibat infeksi virus 
HPAI subtipe H5N1 clade 2.3.2 dan subtipe H5N1 
clade 2.1.3. Walaupun kedua virus (AI subtipe H5N1 
clade 2.3.2 dan AI subtipe H5N1 clade 2.1.3) memiliki 
perbedaan kekerabatan 7-9% pada asam nukleat 
(Wibawa et al. 2012). Selain itu Kim et al. (2008) 
dalam penelitiannya memperlihatkan efikasi AI H5 rg 
dari 3 produk vaksin yang mengandung clade yang 
berbeda (clade 1, clade 2.2, dan clade 2.3.4), dengan 
jumlah protein HA 1µg per dosis mampu memberikan 
perlindungan pada itik domestik (Peking) dari klinis 
dan shedding terhadap infeksi virus H5N1 clade 2.3.4., 
walaupun titer antibodi AI H5 yang ditimbulkan rendah. 
Sementara Swayne (2014) telah menyarankan 1024 
HAU antigen dalam vaksin bivalen (clade 2.1.3 dan 
2.3.2), untuk mengantisipasi perubahan virus AI H5N1 
saat ini dilapang.  
Itik tidak divaksinasi (kontrol), di infeksi virus AI 
subtipe H5N1 clade 2.1.3 (A/ck/wj/Subang-29/2007  
Tabel 2. Kandungan antibodi AI H5N1 pada itik coba pascatanatang 
Virus tantang 
Rataan Titer antibodi HI AI (log2) 
Ag H5N1 Sukoharjo Ag H5N1 Subang Ag H5N1 Smi-Part 
Kelompok 1. ( H5N1 Sukoharjo ) 
   Itik Vaksinasi 7 2,9 1 
Itik Kontrol 8* 1 1 
Kelompok 2. ( H5N1 Subang ) 
   Itik Vaksinasi 5,4 2,1 1,1 
Itik Kontrol 0,2 2,6** 1,3 
Kelompok 3. ( H5N1 Smi-Part ) 
   Itik Vaksinasi 5,8 1,2 2,1 
Itik Kontrol 0,3 1,3 2,9# 
   *   = Itik kontrol (satu ekor) tidak mati, namun torticolis 
   ** = Itik kontrol tidak mati 
    #      = Itik kontrol tidak mati 
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dan A/ck/wj/Smi-Part/2006), tidak memperlihatkan 
gejala klinis HPAI yang jelas hingga akhir pengamatan. 
Fenomena ini belum diketahui penyebabnya, hal serupa 
pernah disampaikan oleh Wibawa et al. (2014), itik 
Peking di infeksi virus AI H5N1 clade 2.1.3 Indonesia 
dengan dosis 10
7.7
 EID50, tidak menimbulkan gejala 
klinis HPAI yang jelas hingga 18 hari pascainfeksi, 
namun shedding virus terdeteksi baik melalui uji 
reisolasi maupun RRT-PCR. Sedangkan ayam broiler di 
infeksi virus H5N1 clade 2.1.3 Indonesia, 
memperlihatkan klinis HPAI, berupa cyanosis pada 
wajah dan pial, setelah 24 jam pascainfeksi dan 
mengakibatkan kematian setelah 30 jam pascainfeksi 
(Wibawa et al. 2014). Pada penelitian ini itik lokal tidak 
divaksinasi (kontrol), tidak memperlihatkan kematian 
hingga hari ke 14 pascainfeksi, sementara titer antibodi 
terdeteksi dengan rataan 2,6 log2 terhadap antigen AI 
H5N1 Subang dan 2,9 log2 terhadap antigen AI H5N1 
Smi-Part. Hal ini menunjukan virus tantang 
memberikan respon immun pada itik lokal, walaupun 
titer tantang virus A/ck/wj/Subang-29/2007 dan 
A/ck/wj/Smi-Part/2006 memperlihatkan sedikit 




 EID50 secara berurutan, hal ini bisa 
disebabkan pengaruh suhu lingkungan dan lamanya 
waktu saat virus digunakan untuk uji tantang.  
Shedding virus tantang AI H5N1 clade 2.1.3 
(Subang dan  Smi-Part) pada kelompok itik divaksinasi 
AI H5N1 clade 2.3.2 (Sukoharjo) tidak terdeteksi sejak 
3 hari pascainfeksi, sedangkan pada kelompok itik 
kontrol sheeding virus terdeteksi pada hari ke 3 
pascainfeksi. Hal ini memperlihatkan itik divaksinasi 
AI H5N1 Sukoharjo tidak mengsekresi virus tantang 
dan mencemari lingkungan, sementara itik tidak 
divaksinasi mengsekresikan virus tantang dan 
berdampak mencemaran lingkungan, walaupun virus AI 
H5N1 clade 2.1.3 yang digunkan pada penelitian ini 
tidak menimbulkan penyakit dan klinis.  
Hasil efikasi vaksin pada penelitian ini menunjukan 
virus AI H5N1 A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012 
sangat baik, sebagai benih vaksin AI H5N1 clade 2.3.2, 
dan sesuai acuan FOHI (2013) dan (Direktorat Jendral 
Peternakan dan Kesehatan Hewan, 2014) mampu 
memberikan perlindungan 100% dari kematian dan 
shedding  virus tantang HPAI H5N1 clade 2.3.2 dan 
clade 2.1.3.  
Saran vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 (Sukoharjo) perlu 
dilakakukan uji lapang terbatas, agar efektifitas vaksin 
AI H5N1 clade 2.3.2 (Sukoharjo) pada kondisi lapang 
dalam memberikan respon vaksinasi serupa dengan 
hasil uji skala laboratorium, perlu diperhatikan 
formulasi serta kondisi dari vaksin AI H5N1 clade 2.3.2 
saat digunakan dilapang serta cara pemeliharaan itik 
dilapang dengan managemen yang baik (Direktorat 
Jendral Peternakan dan Kesehatan Hewan, 2014).  
KESIMPULAN 
Kesimpulan penelitian ini menunjukan vaksin 
inaktif AI subtipe H5N1 clade 2.3.2 
(A/Duck/Sukoharjo/Bbvw-1428-9/2012) pada itik lokal, 
mampu memberikan perlindungan 100% dari kematian 
dan shedding terhadap infeksi virus HPAI subtipe 
H5N1 clade 2.3.2, dan clade 2.1.3, sehingga seed vaksin 
ini dapat menjadi pilihan terbaik untuk digunakan pada 
itik. 
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